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Sain puhujakutsun kansainvéliseen hoitotieteen ja laéketieteen asiantuntijoiden konferenssiin, joka toteutettiin
Ateenassa 5. — 8.5.2025. Antoisa, suullisiin esityksiin, paneeleihin ja sokraattiseen dialogiin perustuva
konferenssi oli koonnut paljon osanottajia seké Aasiasta, Afrikasta, Amerikasta, Australiasta ettéd Euroopasta.
Konferenssi mahdollisti myds verkostoitumisen eri maiden asiantuntijoiden kanssa, mista on tulevaisuudessa
hyotya erityisesti tutkimus- ja kehittAmishankkeiden kumppanuuden ndkokulmasta. Tassa artikkelissa
kuvataan Pitkospuut-hankkeen osallistujilta kerattyihin aineistoihin perustuvia tutkimustuloksia, joita esittelin
konferenssissa. Lisaksi artikkelissa reflektoidaan konferenssin antia hoitotydn koulutuksen kehittdmisen

nakokulmasta.

Pitkaaikaissairaiden pitkaaikaistyottomien
terveyden ja ty6- ja toimintakyvyn
edistaminen

Pitkaaikaisella sairaudella tarkoitetaan sellaista kroonista terveydentilan ongelmaa tai tautia, jonka hoito ja
seuranta kestaa vahintaan kuusi kuukautta (Tilastokeskus, 2022). Suomalaisista 1,9 miljoonaa sairastaa yhta
tai useampaa pitkaaikaissairautta. Pitkdaikaisty6ttomyyden taustalta 16ytyy usein joko fyysinen tai psyykkinen

pitkaikaissairaus, joka on usein myos kansantauti. Pitkdaikaissairauksista sydan- ja verisuonisairaudet,


https://lehti.seamk.fi/verkkolehti/dialogista-ammatillisen-osaamisen-jakamista-kansainvalisessa-konferenssissa-ateenassa/
https://lehti.seamk.fi/verkkolehti/dialogista-ammatillisen-osaamisen-jakamista-kansainvalisessa-konferenssissa-ateenassa/
https://lehti.seamk.fi/verkkolehti/dialogista-ammatillisen-osaamisen-jakamista-kansainvalisessa-konferenssissa-ateenassa/

syovat, keuhkosairaudet ja diabetes ovat yleisimpia tyokyvyttémyytta aiheuttavia sairauksia myos
kansainvélisella tasolla tarkasteltuna (WHO, 2010). Niiden liséaksi mielenterveysongelmat aiheuttavat

pitkaaikaistyottomyyttéa suomalaisille kaikissa ikaryhmissa (Suvisaari ym., 2018).

Tilanteen haasteellisuutta yksilon ndkodkulmasta voi lisdtd saman henkilén monisairauksisuus. Tydikaisista
suomalaisista miehistd monisairauksisuudesta karsii 31 % ja naisista 44 %. (Suomalainen Laakarikirja
Duodecim, 2021). Monisairauksisuus on selkeasti yhteydessa ty6ttémyyden pitkittymiseen. Tilastokeskuksen

(2025) mukaan Suomen pitk&aikaistyottomyyden aste oli 1,7 % vuoden 2024 lopussa.

Pitkospuut-hanke oli Keski-Suomen elinkeino-, liikenne- ja ymparistokeskuksen rahoittama ESR-rahoitteinen
hanke, joka toteutettiin Seindjoen ammattikorkeakoulun asiantuntijoiden toimesta 1.2.2021 — 31.12.2023.
(Salminen-Tuomaala ym., 2023). Hankkeen kohderyhmana olivat pitkdaikaissairaat pitkaaikaisty6ttomat
tyonhakijat koko Etela-Pohjanmaan alueelta. Hankkeen toimenpiteisiin tavoiteltiin ensisijaisesti yli 50-

vuotiaita, joiden ty6llistyminen pitkaaikaissairauden vuoksi oli haastavaa.

Pitkospuut-hankkeen paattyessa hankkeeseen osallistuneilta kerattiin seké kvantitatiivista etta kvalitatiivista
tutkimusaineistoa (Salminen-Tuomaala ym., 2023). Kvantitatiivinen aineisto kerattiin Webropol-
kyselytutkimuksella ja se analysoitiin IBM SPSS Statistics 28-ohjelmalla. Kvalitatiivinen aineisto keréattiin
teemahaastatteluilla ja elaytymismenetelmalla. Teemahaastatteluilla keratty aineisto analysoitiin induktiivisella
siséllonanalyysilla ja elaytymismenetelmalla keratty aineisto tarinallistaen ja tyypittelemalla. Webropol-kyselyn
tilastollisten tulosten mukaan Pitkospuut-hankkeen asiakkaat olivat tyytyvaisia hankkeen asiantuntijoiden
kohtaamiseen ja hankeinterventioihin, joilla oli edistetty heidan hyvinvointiaan, ty6- ja toimintakykydan seka

my0s heidan valmiuksiaan hoitaa pitkdaikaissairauttaan.

Teemahaastatteluiden analyysin pohjalta pitkaaikaissairaiden pitkaaikaisty6ttémien tydnhakijoiden
osallisuutta kuvaavat kokemukset muodostivat kolme ylakategoriaa, jotka olivat: Osallisuutta edistavat
kokemukset, asiakaslahtoisyytta ilmentavat kokemukset ja moniammatillisen tuen saamista koskevat
kokemukset. Pitkaaikaissairaat tyottoémat tydnhakijat olivat kokeneet oman osallisuutensa mahdollistamisen
toteutuneen hyvin Pitkospuut-hankkeessa. He olivat saaneet hankkeen alkuvaiheessa hyvin tietoa erilaisista
hankeinterventioista ja mahdollisuudestaan osallistua omaa ty6- ja toimintakyky&an edistavien toimenpiteiden
suunnitteluun sekéd omaa elamantilannettaan ja urapolkuaan edistavaa toimintaa koskevaan
paatoksentekoon. He kokivat hyvana, etta he saivat osallistua oman terveydentilansa ja tyo- ja

toimintakykynsa arviointiin.

Yksil6llisten ohjaustilanteiden koettiin edistaneen pitkaaikaissairaiden pitkaaikaisty6ttémien tydnhakijoiden
omaa toimijuutta ja pystyvyyttd sekd hankkeessa ettd myds omassa elamantilanteessa. Pitkdaikaissairaiden
tyottomien tydnhakijoiden oli ollut helppo tarkastella tyo- ja sairaushistoriaansa ja pohtia niiden valossa
matalalla kynnyksella ja luottamuksellisesti ty6llistymis- ja kouluttautumismahdollisuuksiaan yhdessa
Tulevaisuusverstaan vetdjien ja muiden verstaaseen osallistuvien tydttdmien kanssa. Vertaistuki oli koettu

my0s tarkeana.

Pitkaaikaissairaat ty6ttomat tyonhakijat olivat kokeneet tulleensa arvostetuiksi, kun seka yksilo- etta
ryhmétapaamisissa oli kartoitettu heidan ammatillista osaamistaan ja tydhistoriaansa. Heidan mielestaan oli
tarkedd, ettd aikaisempi tyohistoria huomioitiin tulevaisuuden positiivisia tydmaisemia yhdesséa pohdittaessa.



Pitkaaikaissairaat ty6ttémat tyénhakijat kokivat, etté heitd arvostettiin tasavertaisina, ainutkertaisina ihmisina,
eika heita painostettu millaén tavalla. Kannustava kohtaaminen koettiin ty6llistymismotivaatiota edistavana.
Lisaksi hankeasiantuntijoiden moniammatillinen tuki koettiin positiivisena. Myds hyva tiedonkulku
hanketoimijoiden kesken koettiin positiivisena, silla asiakkaiden ei tarvinnut toistaa asioitaan uudelleen eri
asiantuntijoita tavatessaan.

Viisi Pitkospuut-hankkeeseen osallistunutta pitkdaikaissairasta ty6tonta kirjoittivat tarinallisen arvioinnin
omasta asiakasprosessistaan hankkeessa. Heista kolme oli naisia ja kaksi miesta. Tarinallinen arviointi
tyypitteleméalla toi esiin viisi tyypillista tapaa kokea Pitkospuut-hankkeen asiakasprosessi. Tyyppikuvaukset
nimettiin seuraavasti: Omien vahvuuksien ja kykyjen vahvistamisella uskoa minapystyvyyteen tydmarkkinoilla,
Fyysisen kunnon ja terveyden edistamisella eteenpdin urapolulla, Vertaistuesta uskoa elamanhallintaan,
Pitkaaikaissairauden omahoidon edistamisen tuella kohti kuntoutumista ja tytelamaan paasya ja Oma-
aloitteisuudella ja hankkeen asiantuntijoiden tuella takaisin ty6elamaan. Kaikille tyyppikuvauksille oli yhteista
eteenpain suuntautuva, positiivinen asennoituminen ja erilaisten mahdollisuuksien ja vaihtoehtojen etsiminen.

Konferenssin anti hoitotyon koulutuksen
kehittamisen nakokulmasta

Konferenssipuheiden jalkeisissa keskustelusessioissa ja paneeleissa nousi esiin monia sellaisia teemoja,
joita tulisi liséta hoitotydn koulutuksen opinto-ohjelmiin. Huolta heréttivéat erityisesti ilmaston muutokset,
Vengjan ja Ukrainan sota, pitkaaikaisty6ttomyys, kyberturvallisuusriskit ja opetuksen digitalisaation

lisdamiseen liittyvat mielenterveysongelmat.

llImaston muutosten koettiin lisdavan erilaisia akuutteja sairaustilanteita erityisesti Pohjoismaissa ja Valimeren
alueen maissa. llmaston lampeneminen saattaisi aiheuttaa ongelmia erityisesti iakkaille ihmisille, mika voisi
merkitd muun muassa akuuttien sydantapahtumien ja aivotapahtumien seka lampduupumisten ja -
kouristelujen lisdantymista. Naihin liittyen nykyistd enemman paivystyspoliklinikoille saapuisi
elektrolyyttihairidista, kuivumisesta ja happoeméstasapainon vakavista hairidista karsivid, monisairaita

ikaihmisia.

Amerikkalaisen kollegan tekeman tutkimuksen mukaan verkko-opetus oli lisdnnyt nuorten ahdistuneisuutta.
Taman vuoksi he olivat vahentdmassa verkko-opetusta ja lisddmassa tunneélytaitojen ja
vuorovaikutustaitojen opetusta seka hoitotyon etta ladketieteen koulutusohjelmissa. Nuorille oli jarjestetty
mielenterveyden "omahoitoa” edistavia pienryhmakursseja seka psykiatrin ja psykologin vastaanottoja
kouluissa. Verkko-opetus lisasi erityisesti lukivaikeuksista karsivien opiskelijoiden mielenterveysongelmia. Se
lisési my0s opiskelijoiden yksindisyyttd, silla verkossa opiskelu mahdollisti kotiin jaamisen.
Mielenterveysongelmista karsivien nuorten digitaalinen lukutaito oli koettu heikoksi ja heid&n koettiin
syrjaytyvan muita useammin.

Nuorten mielenterveysongelmat koettiin haasteina erityisesti Euroopassa, Yhdysvalloissa ja Japanissa.
Niiden koettiin olevan yhteydessa myos pitkdaikaistyottomyys- ja syrjaytymisriskiin. Yhteisen huolenaiheen
pohjalta aloitettiin myds kansainvélisen hankkeen suunnittelua. Kansainvalinen konferenssi mahdollisti



dialogisen vuoropuhelun eri maiden asiantuntijoita huolestuttavista teemoista ja niiden huomioimisesta
hoitoty6n opetussuunnitelmissa ja kursseissa, tutkimus- ja kehittdmishankkeen alustavan ideoinnin seka

myos uusien kumppanuuksien solmimisen.
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